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摘要 : [目的 /意义 ] 当 前 国内 外 医疗 健康 数据 资产 化 进展 缓慢 , 严重 影响 了 国家 医疗 健康 大 数 
据 战 略 的 落地 和 产业 发 展 , 找到 影响 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 关键 影响 因素 并 针对 性 提出 对 
策 , 对 挖掘 医疗 健康 大 数据 的 潜在 价值 上 只 有 重要 意义 。[ 方 法/ 过程 ] 本 文 首先 基于 文献 分 析 法 
与 专家 访谈 法 联合 识别 出 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 影响 因素 ， 然 后 基于 
Fuzzy-DEMATEL-ISM 方法 识别 因素 排序 和 因素 间 的 关联 关系 , 最 后 基于 影响 因素 的 分 析 结 
果 提 出 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 促进 策略 。[ 结 果 / 结 论 ] 研 究 发 现 ,医疗 健康 大 数据 资产 化 受 

数据 采集 、 数 据 存 储 、 数 据 处 理 、 数 据 管理 、 数 据 应 用 、 相 关 环境 共 6 个 维度 23 个 因素 的 

影响 ， 其 中 数据 共享 、 数 据 交 易 等 4 个 因素 是 医疗 健康 大 数据 资产 化 最 直接 的 影响 因素 ， 标 
T 准 管理 、 隐 私 保护 等 11 个 因素 是 连接 底层 与 顶层 的 关键 因素 ， 技 术 支 持 、 数 据 集成 等 8 个 
= 因素 是 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 根源 性 影响 因素 。 基 于 研究 结论 , 围绕 相关 环境 从 医疗 健康 


O 大 数据 生命 周期 的 五 个 维度 提出 促进 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 建议 。 
oO 关键 词 ， 医 疗 健康 大 数据 ”数据 资产 化 ”数据 生命 周期 Fuzzy-DEMATEL-ISM 方法 
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1 引言 
医疗 健康 大 数据 是 指 在 人 们 疾病 防治 、 健 康 管理 等 过 程 中 产生 的 与 健康 医疗 相关 的 数据 
中 。 除 了 上 共有 大 数据 的 5V 特征 外 所 ， 医 疗 健康 大 数据 还 具有 权 属 模糊 的 法 律 属性 、 高 价值 
的 经 济 属性 、 社 会 联动 性 的 社会 属性 、 高 敏感 的 人 文 属性 等 复杂 属性 。 医 疗 健康 大 数据 作为 
国家 重要 的 战略 资源 入， 对 其 进行 分 析 并 挖掘 数据 价值 ， 能 够 提高 医疗 服务 的 效率 ， 实 现 医 
疗 资源 的 优化 配置 , 提升 医疗 行业 的 生产 力 。 数据 资产 化 是 医疗 健康 大 数据 价值 发 挥 的 关键 
-= FE, ERA A A AE Bia A SE RENE. EITEK 
= 数据 资产 化 能 实现 对 大 数据 的 有 效 开 发 利用 , 并 产生 对 社会 、 医 疗 机 构 及 医药 与 大 数据 相关 
FT 产业 的 支撑 作用 。 面 对 数量 巨大 的 医疗 数据 , 如 何 实现 数据 的 资产 化 并 挖掘 潜在 的 数据 价值 
是 玛 需 解决 的 问题 。 
“数据 资产 ”一 词 于 1974 年 由 Peters 提出 , 由 信息 资源 和 数据 资源 的 概念 演化 而 来 外。 
关于 数据 资产 概念 的 界定 目前 还 没有 达成 共识 ， 本 文 引用 《数据 资产 管理 实践 白皮书 (5.0 
版 ) 》 中 “数据 资产 ”的 概念 ， “数据 资产 是 指 由 企业 合法 拥有 或 控制 的 、 可 进行 计量 或 交 
易 的 、 能 够 为 企业 直接 或 间接 带 来 未 来 经 济 利益 的 、 以 物理 或 电子 方式 记录 的 数据 资源 。” 
“数据 资产 化 ”就 是 将 数据 变 成 可 用 资产 的 过 程 回 。 目 前 国内 外 学 者 对 数据 资产 化 的 研究 集 
中 在 理论 层面 ， 包 括 相关 概念 的 界定 M8I、 数 据 资产 价值 实现 S09Y、 数 据 交 易 吊 等 方面 。 
张 鹏 等 四 基于 现状 分 析 和 理论 探讨 对 政务 数据 的 资产 属性 、 权 属 原则 和 定价 方法 等 基础 理论 
问题 进行 研究 。Chen 等 0 提出 了 衡量 电力 数据 资产 价值 的 五 个 维度 ， 包 括 粒 度 、 活 跃 性 、 
BEE DOH MEA ME, JF TOPSIS 方法 计算 数据 资产 价值 。 由 于 电力 数 
据 类 的 敏感 数据 存在 因 可 复制 而 易 被 滥用 等 问题 ， 王 柯 元 等 0 设计 了 基于 区 块 链 技术 的 电 
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力 数据 资产 化 及 交易 系统 。 可 以 看 出 ， 已 有 文献 缺少 对 数据 资产 化 影响 因素 的 研究 ， 以 医疗 
健康 大 数据 资产 化 为 研究 对 象 的 也 较 少 ， 医 疗 健康 大 数据 资产 化 管理 发 展 相 对 缓慢 。 

针对 数据 资产 化 的 路 径 ， 部 分 学 者 研究 了 数据 资产 化 的 过 程 。 李 锦 狄 等 5 以 电网 数据 
资产 化 为 例 ， 给 出 了 数据 资产 化 过 程 可 分 为 标准 化 、 隐 私 评级 、 加 工 处 理 、 成 果 封 装 四 个 阶 
段 。 纪 婷 婷 等 (3 将 数据 资产 化 过 程 分 成 建立 行业 共识 、 数 据 加 工 处 理 、 数 据 包 封装 三 大 阶 
Bo 也 有 部 分 学 者 基于 数据 资产 化 过 程 中 的 某 一 方面 进行 讨论 。 如 Hariri 等 59 通过 对 比 传统 
数据 技术 与 人 工 智能 技术 ， 分 析 了 数据 挖掘 的 流程 。 尤 建新 等 65 提出 了 数据 资产 质量 评估 
的 框架 , 为 数据 资产 质量 评估 提供 了 参考 模型 。 尽管 已 有 研究 针对 数据 资产 化 过 程 或 部 分 过 
程 进行 了 讨论 , 但 不 同学 者 对 数据 资产 化 过 程 有 不 同 的 理解 ， 尚 未 形成 明确 规范 的 资产 化 过 
程 模型 ， 尤 其 没有 医疗 健康 大 数据 资产 化 过 程 相关 的 理论 指导 和 实施 路 径 。 

根据 文献 研究 发 现 , 目前 对 于 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 的 研究 存在 以 下 两 点 缺失 : 
OEM AM RE, 现 有 的 研究 重点 集中 于 政务 数据 和 电力 数据 资产 化 ,缺乏 对 医疗 健康 大 数 
居 资 产 化 的 研究 。 而 医疗 健康 大 数据 与 政务 数据 和 电力 数据 相 比 有 其 独特 性 , 如 医疗 健康 大 
数据 涉及 高 度 敏感 性 的 群众 隐私 信息 UI， 数据 包括 纯 数据 、 图 像 、 声 音 等 多 种 形态 。 因 此 
己 有 研究 框架 和 结论 不 能 直接 应 用 于 医疗 健康 大 数据 的 资产 化 .@ 在 数据 资产 化 影响 因素 方 
面 , 没有 规范 的 医疗 健康 大 数据 资产 化 过 程 相关 理论 , 现 有 文献 也 很 少 研究 数据 资产 化 过 程 
的 影响 因素 。 而 数据 资产 化 是 实现 数据 价值 发 挥 的 关键 前 提 ， 目 前 尚 缺 乏 成 熟 的 理论 指导 、 
技术 工具 和 实施 路 线 , 因此 研究 数据 资产 化 过 程 的 关键 影响 因素 并 提出 相应 促进 策略 具有 重 
要 意义 。 

综 上 所 述 , 本 文 聚焦 于 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 这 一 问题 , 通过 文献 分 析 法 和 专 
家 访谈 法 ， 构 建 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 体系 ; 然后 结合 模糊 决策 实验 室 分 析 法 
(Decision-making Trial and Evaluation Laboratory, DEMATEL ) 与 解释 结构 模型 (Interpretive 
Structure Modeling, ISM) ， 识 别 出 医 疗 健康 大 数据 资产 化 的 关键 影响 因素 及 因素 间 的 层次 
结构 ; 最 后 根据 分 析 结 果 提 出 实现 医疗 数据 价值 的 对 策 建议 , 为 促进 医疗 健康 大 数据 资产 化 
提供 实际 意义 上 的 参考 。 
2 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 影响 因素 模型 构建 

本 研究 通过 文献 分 析 法 , 基于 医疗 健康 大 数据 生命 周期 和 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 内 外 


E 部 环境 ， 梳 理 出 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 的 维度 为 数据 采集 、 数 据 存 储 、 数 据 处 理 、 
r= 数据 管理 、 数 据 应 用 及 相关 环境 ,初步 确定 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 具体 影响 因素 , 然后 通 
O 过 专家 访谈 法 综合 各 专家 意见 , 确定 最 终 的 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 ,以 便 后 期 识别 


关键 影响 因素 、 分 析 各 影响 因素 间 的 关系 结构 。 
2.1 医疗 健康 大 数据 生命 周期 

数据 生命 周期 理论 是 在 信息 生命 周期 理论 的 基础 上 发 展 而 来 的 , 国内 外 学 者 对 数据 生命 
周期 的 研究 更 多 的 是 研究 其 内 涵 , 指出 数据 生命 周期 是 从 数据 产生 到 消费 阶段 完整 的 数据 生 
MAERU. 
A BO A bee 20K E m EMH TAAR. HREINU EWES AKA 
据 生命 周期 为 基础 ， 对 采集 、 存 储 、 访 问 、 应 用 、 共 享 、 销 毁 这 些 阶段 的 隐私 安全 进行 规范 。 
吴 丹 等 9 通过 分 析 可 穿戴 设备 医疗 健康 数据 生命 周期 各 个 阶段 的 内 容 ， 结 合 可 穿戴 设备 的 
特性 和 数据 的 来 源 ,构建 以 可 穿戴 设备 为 载体 的 医疗 健康 数据 生命 周期 模型 ,包括 获取 、 传 
输 、 集 成 、 交 互 、 反 馈 等 内 容 。 可 以 看 出 ， 目 前 为 数 不 多 的 以 医疗 数据 为 主体 的 数据 生命 周 
期 模型 中 , 多 是 研究 某 一 部 分 或 菜 一 来 源 的 医疗 数据 , 而 数据 生命 周期 的 研究 更 多 集中 在 科 
研 数据 、 政 府 数 据 等 其 他 数据 上 PR 中 R34。Michener 等 Po 提 出 科学 数据 生命 周期 模型 是 一 个 环 
形 的 循环 结构 ， 其 中 每 个 循环 包括 制定 管理 计划 、 收 集 数 据 、 确 认 数 据 、 描 述 数 据 、 保 存 数 
据 、 发 现 、 整 合 和 分 析 。Attard 等 P11 提出 了 涵盖 数据 建 模 、 发 布 、 发 现 与 集成 四 个 中 心 阶段 


的 开放 政府 数据 的 数据 生命 周期 循环 模型 。 曹 秀丽 等 2 从 科研 活动 数据 产 出 和 应 用 的 视角 
出 发 , 创建 了 涵盖 “数据 管理 计划 一 数据 收集 一 数据 分 析 一 数据 出 版 一 数据 保存 一 数据 共享 
一 数据 再 利用 ”七 个 阶段 的 数据 生命 周期 模型 。 根 据 文 献 研究 发 现 ,不 同 领域 数据 生命 周期 
中 的 大 多 阶段 是 相同 的 。 

由 于 目前 关于 医疗 健康 大 数据 生命 周期 的 研究 较 少 , 因此 本 文 结合 其 他 领域 数据 生命 周 
期 的 阶段 划分 以 及 医疗 数据 价值 链 P31， 将 医疗 健康 大 数据 生命 周期 划分 为 数据 采集 、 数 据 
存储 、 数 据 处 理 、 数 据 管理 及 数据 应 用 ， 并 使 数据 应 用 阶段 产生 的 新 数据 进入 下 一 个 循环 使 
用 。 在 医疗 健康 大 数据 生命 周期 的 各 个 阶段 中 , 内 外 部 环境 为 整个 数据 生命 周期 提供 了 数据 
交流 的 场所 和 空间 。 

2.2 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 

根据 以 上 关于 医疗 健康 大 数据 生命 周期 的 分 析 , 最 终 确定 了 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 
因素 的 维度 ， 包 括 数据 采集 、 数 据 存储 、 数 据 处 理 、 数 据 管理 、 数 据 应 用 及 相关 环境 。 本 文 
主要 采用 文献 分 析 法 与 专家 访谈 法 相 结合 的 方法 识别 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 影响 因素 。 

首先 , 在 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 的 初步 识别 中 , 考虑 现 有 的 医疗 数据 生命 周期 

以 及 其 他 领域 的 数据 生命 周期 。 本 文选 取 中 国 知 网 CNKI 作为 文献 检索 数据 库 。 在 CNKI 
> 数据 库 中 选择 高 级 检索 ， 以 “数据 生命 周期 ”为 关键 词 ， 期 刊 来 源 类 别 限定 为 中 国 社会 科学 
: 引文 索引 (CSSCI) 以 及 北大 核心 ， 时 间 跨 度 为 2018 年 到 2022 F, BIR WOH AL AK 


= 度 较 低 条 目 ， 最 后 得 到 50 条 有 效 记 录 。 然 后 使 用 NVIVO 软件 进行 统计 分 析 ， 初 步 整 理 得 
©O 到 医疗 健康 大 数据 生命 周期 各 阶段 的 影响 因素 ， 并 标 出 了 代表 性 文献 来 源 ， 见 表 1。 
之 表 1 基于 文本 分 析 的 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 
一 维度 影响 因素 文献 来 源 
数据 采集 数据 来 源 ; 数据 标准 ;平台 /工具 标准 李 瞪 P9， 黄 静 等 上， 张帆 等 9 
数据 存储 。 ”数据 分 类 分 级 ， 数 据 安全 ， 隐 私 保护 EKSEN, REGUS 
张帆 等 pq， 江 洪 等 cg ， 陆 莉 等 co， 草 秀 而 
数据 处 理 。 数据 清洗 ， 数 据 集成 ， 数 据 变换 ， 数 据 分 析 。 i . 
FING, EMAC, ERAGON ， 黄 全 
数据 管理 。 数据 质量 ， 成 本 管理 ， 运 营 管理 
全 等 
apaug SEAS BRZD MARE MRBU 。 gpg ean, MaN, NAO 
= 权益 =a Bi 
O 相关 环境 MERR SRTA; BRER: ATIM APA, Ha, REN 


随后 , A T RAIAR EE, 采用 专家 访谈 法 就 各 因素 对 医疗 健康 大 数据 资 
产 化 的 影响 程度 进行 评定 。 结合 我 国医 疗 健康 大 数据 资产 化 的 现状 , 根据 医疗 健康 大 数据 的 
特征 对 表 1 列 出 的 影响 因素 进行 解释 , 并 生成 问卷 。 然 后 通过 电子 邮件 与 线 上 会 议 的 形式 分 
别 访问 了 在 医疗 健康 领域 有 多 年 工作 或 科研 经 验 的 13 位 专家 ， 其 中 包括 医院 信息 管理 人 员 
6 位 以 及 医疗 健康 大 数据 技术 专家 7 位 ， 利 用 专家 们 的 意见 对 影响 因素 进行 删 减 与 补充 ， 并 
辨析 每 个 因素 的 概念 。 在 对 影响 因素 进行 整理 时 遵循 了 以 下 原则 : (充分 全 面 性 原则 ， 即 所 
有 定 的 影响 因素 要 尽 可 能 全 面 ， 并且 不 存在 明显 的 交叉 ; @@ 代 表 性 原则 ， 即 最 终 确定 的 影响 
因素 要 具有 一 定 代表 性 ; @ 少 数 服从 多 数 原则 , 即 影响 因素 的 选取 需要 一 半 以 上 的 专家 认同 。 
经 过 两 轮 专家 访谈 ， 专 家 对 影响 因素 的 定义 、 分 类 和 修正 意见 趋 于 一 致 。 根 据 调 研 结果 整理 
出 专家 意见 表 见 表 2， 最 终 确 定 23 个 影响 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 因素 ， 如 表 3 所 示 。 
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表 2 专家 访谈 法 专家 意见 
修正 意见 HY 
“数据 标准 ”与 “平台 /工具 标准 ” 合 ”都 属于 标准 管理 ， 整 个 数据 资产 化 过 程 都 需要 考虑 ， 应 归 入 数据 
并 为 “标准 管理 ” 理 维度 。 
收集 缺失 、 前 后 不 一 致 的 数据 会 增加 存储 成 本 。 数 据 质量 好 坏 影 
数据 价值 。 
数据 采集 是 一 切 数据 应 用 的 起 点 。 如 果 数 据 采 集 没 有 做 好 ， 后 边 想 
要 弥补 需要 花费 很 大 代价 。 
增加 “数据 可 视 化 ” 数据 的 处 理 结果 的 直观 展示 ， 更 容易 发 现 大 量 数据 的 规律 。 
JH 


mè 


Xe 


p< 


=r 


调整 “数据 质量 ” 


增加 “数据 采集 方法 ” 


通过 科普 宣传 让 更 多 人 了 解 医疗 健康 大 数据 的 内 涵 、 价 值 、 处 理 流 


程 、 法 律 法 规 等 知识 。 


I 


增加 “科普 宣传 ” 


表 3 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 
维度 影响 因素 习 素 解释 
BI 数据 来 源 医疗 健康 大 数据 的 来 源 ， 包 括 患 者 就 医 、 医 疗 设备 、 生 化 分 析 、 生 物 组 学 、 医 药 企 
rare S 业 、 科 研 平台 、 可 穿戴 设备 、 医 疗 类 平台 、 医 疗 类 APP 等 。 
Al 数据 采集 MEE EEES E 
B2 数据 采集 方法 ” 包括 传感器 采集 、 录 入 、 导 入 、 接 口 等 。 
B3 数据 质量 医疗 健康 大 数据 的 完整 性 、 时 效 性 、 准 确 性 、 一 致 性 、 及 时 性 等 。 
十 医疗 健康 大 数据 进行 分 类 分 级 存储 ， 按 照 内 容 、 来 源 、 、 数 据 类 型 等 分 类 ， 
BA 数据 分 类 分 级 人 按照 内 容 、 来 源 、 作 用 、 数 据 类 型 等 分 类 
按 重要 性 分 级 ， 并 构建 合理 完整 的 数据 索引 。 
A2 数据 存储 B5 数据 安全 通过 数据 加 密 、 数 据 容 灾 和 备份 、 防 火 墙 、 防 算 改 、 电 子 签名 、 身 份 认 证 、 访 问 权 
限 等 技术 保护 医疗 健康 大 数据 的 安全 。 
B6 隐私 保护 遵循 《个 人 信息 保护 法 》 对 涉及 姓名 、 身 份 证 号 、 电 话 等 用 户 隐 私 的 信息 加 以 保护 。 
对 数据 进行 审查 和 校 验 的 过 程 ， 包 括 检查 医疗 健康 大 数据 一 臻 性、 处理 无 效 值 和 缺 
B7 数据 清洗 i a 
失 值 、 数 据 精简 、 数 据 整合 等 。 
siti Be 在 保障 数据 安全 和 完整 性 前 提 下 , 将 多 源 数据 或 异 构 数 据 逻 辑 地 或 物理 地 集成 到 一 
B8 数据 集成 


个 统一 的 数据 集合 中 。 
A3 数据 处 理 通过 数据 规范 化 、 离 散 化 和 概念 分 成 产生 等 处 理 方法 ， 将 医疗 健康 大 数据 从 一 种 表 


B9 数据 变换 

== i 现形 式 变 为 男 一 种 表现 形式 的 过 程 。 

: Be BE ERASE A S SAAT RRA, SRM IN 
B10 数据 分 析 把 隐藏 在 医疗 健康 大 数据 中 的 有 用 信息 和 知识 进行 挖掘 和 提炼 ， 寻 找 数据 之 间 的 关 


联 关系 与 规律 。 
B11 数据 可 视 化 ”通过 数据 可 视 化 进行 数据 的 展示 和 信息 传递 的 能 力 。 
医疗 健康 大 数据 的 运 维 成 本 数据 存储 、 数 据 整 合 、 数 据 维护 ) 、 管 理 成 本 (人 力 


B12 成 本 管理 成 本 、 间 接 成 本 ) 、 建 设 成 本 (数据 规划 、 数 据 采 集 、 数 据 核验 ) 、 资 源 成 本 《〈 硬 
全 设备 建 设 成 本 ) 等 。 
A4 数据 管理 B13 运营 管理 使 用 各 种 规章 制度 、 目 标 管 理 、ISO9000 质量 管理 标准 体系 等 进行 一 系列 数据 管理 
活动 ， 设 置 各 类 数据 访问 权限 ， 并 持续 跟踪 和 分 析 医 疗 健康 大 数据 的 流通 情况 。 


包括 元 数据 、 参 考 数据 、 主 数据 、 数 据 传输 、 存 储 等 相关 标准 ; 对 数据 设备 兼容 性 、 
不 同类 型 的 数据 库 的 功能 和 性 能 要 求 等 平台 和 工具 标准 进行 规范 。 
将 原始 数据 或 数据 处 理 后 的 数据 集中 起 来 供 医疗 健康 机 构 内 部 使 用 ,应 用 到 临床 实 
验 、 药 物 分 析 、 医 疗 绩效 、 风 险 预 测 等 各 个 领域 。 

医疗 健康 机 构 与 其 他 主体 之 间 达 成 合意 将 医疗 健康 大 数据 以 产品 或 服务 的 形式 i 
行 价值 交换 以 满足 不 同 主体 需求 的 行为 。 

数据 资源 供给 方 能 够 提供 的 医疗 健康 大 数据 资源 数量 ; 数据 资源 需求 方 对 医疗 健康 
大 数据 资源 愿意 且 能 够 购买 的 数量 。 


B14 标准 管理 


B15 数据 共享 


A5 数据 应 用 B16 数据 交易 


B17 市 场 供需 


维度 影响 因素 
B18 数据 权 属 权益 
B19 制度 保障 
B20 软 硬 件 设施 
A6 相关 环境 
“Boy 技术 支持 
B22 人 才 队 伍 
B23 科普 宣传 
3 研究 设计 
3.1 理论 定义 


DEMATEL 方法 是 一 种 研究 复杂 系统 内 决策 问题 诸 要 素 之 间 因果 关系 的 系统 分 析 方 法 ， 
能 够 充分 利用 专家 经 验 和 知识 对 复杂 结构 系统 中 各 因素 之 间 的 相互 关系 进行 评判 , 通过 影响 
识别 和 分 析出 复杂 系统 中 的 关键 影响 因素 B3。ISM 模型 是 现代 系 
统 工程 中 一 种 以 定性 研究 为 主 的 方法 , 把 复杂 系统 分 解 为 若干 个 存在 
从 而 简化 复杂 系统 B31B4。 

传统 DEMATEL 方法 需要 专家 基于 经 验 和 知识 利用 精确 


因素 矩阵 的 转化 与 计算 ， 


医疗 健康 大 数据 属 
数据 资产 化 过 程 中 本 
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Fie 
HX É 


> 
a 
= 
E 


的 问题 ， 及 数 : 


续 表 3 


据 交 易 过 程 中 的 收益 分 配 问 题 。 
的 法 律 法 规 和 政策 的 制定 , 防止 操纵 市 场 、 坎 诈 等 非法 行为 。 


医疗 健康 大 数据 资产 化 过 程 中 的 典型 工具 ， 包 括 支撑 数据 收集 、 管 理 等 
设备 ， 数据 存储 类 有 数 ] 
像 分 析 类 工具 等 ， 数 ] 


数据 脱 敏 、 数 据 计 算 分 析 等 技术 。 


从 事 医 疗 健康 大 数据 相关 领域 的 人 才 储 备 及 其 专业 性 。 


过 程 


EE 、 数 据 仓库 等 ; 数据 处 理 类 有 数据 分 析 平 台 、 文 本 和 
昌 决 策应 用 类 有 数据 中 台 、 商 业 智能 BI 等 。 
医疗 健康 大 数据 资产 化 过 程 中 使 用 的 技术 ， 包 括 数据 传输 、 数 据 加 密 、 身 份 认证 、 


的 硬 


牛 


名 


医疗 健康 大 数据 的 内 涵 、 价 值 、 处 理 流程 、 应 用 领域 、 法 律 法 规 、 知 识 产 权 、 技 术 


方法 等 宣传 教育 。 


数值 表示 各 因素 之 间 的 影响 程 


度 ， 但 是 专家 存在 个 体 差 异 过 大 、 思 维 主观 性 等 问题 651。 因 此 ， 本 文 在 DEMATEL 方法 的 


基础 上 引入 了 模糊 集 理论 (Fuzzy Set Theory) 弱化 专家 打 


分 的 精确 性 与 主观 性 对 因素 相互 


影响 关系 的 评判 。 由 于 DEMATEL 方法 只 能 得 出 茶 一 因素 在 影响 因素 系统 中 的 重要 程度 ， 


旦 对 因素 间 的 影响 关系 程度 解释 不 足 B9, 因 
成 Fuzzy-DEMATEL-ISM 方法 。 
3.2 Fuzzy-DEMATEL-ISM 综合 建 模 步 又 

本 研究 前 期 通过 文献 分 析 法 与 德尔 菲 法 ， 构 建 出 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因 
然后 拟 通过 Fuzzy-DEMATEL 方法 识别 出 医疗 健康 大 数 


构建 ISM 模型 对 医疗 健康 大 数据 资产 化 各 影 
因素 的 作用 机 制 。 本 文 的 研究 思路 和 具体 实施 步骤 如 图 1 所 示 。 


Me 


旦 是 不 能 明确 各 因素 之 间 的 内 在 结构 与 逻辑 B53;， 而 ISM 方法 擅长 表达 因素 间 的 结构 关系 ， 
此 本 文 进一步 结合 DEMATEL 方法 与 ISM 方法 ， 


素 体系 ， 


资产 化 的 关键 影响 因素 , 最 后 通过 
因素 进行 系统 化 、 层 次 化 研究 ， 明 晰 各 影响 


层次 关系 的 简单 子 系统 ， 


文献 统计 初步 识别 影响 因素 


家 进 行 因素 间 


| 
| 
| 
| FR 3 
7 | P 相互 影响 程度 比较 步骤 8: 计算 整体 影响 矩阵 H 
| | 
| | 
确定 访谈 专家 | | | 
| F - -六 和 一 十 
Y | | 1 | 步骤 3 基于 CFCs 方 法 进行 去 
p EA 1 | HH (Ub FEET 
向 专家 提交 资料 1 |! Baiat 
ii } l 
y 1 | | 步 又 9: 构建 可 达 和 矩阵 K 
专家 提出 意见 | | 步骤 4: 计算 标准 化 直接 影响 
| 1 Fa beEG 
| | 
| 
an 
| | 
| | 
| | 
1 | | : 分 解 可 达 和 抢 阵 ， 确 
1 | | 划分 
| | 
| | 步骤 6: 
| | [es Po 
| | 
| | 
| | 
| | LE 1l 
| eee 步骤 
步骤 1; 确定 影响 因素 集 | | | 步骤 ? 模型 
| | 
| I 
Prai ee N aL LE 4 
BS RP F 取 
图 1 研究 思路 与 具体 实施 步骤 


4 实证 分 析 
4.1 基于 Fuzzy-DEMATEL-ISM 的 影响 因素 分 析 


程度 进行 打分 。 
法 对 数据 进行 
理 ， 得 到 综合 影响 矩阵 T， 见 表 4。 


B1 
B2 
B3 
B4 
B5 
B6 
B7 
B8 
B9 

B10 

B11 

B12 

B13 

B14 

B15 

B16 

B17 

B18 

B19 

B20 


为 了 进 


Bl 
0.125 
0.165 
0.156 
0.149 
0.133 
0.134 
0.162 
0.155 
0.139 
0.148 
0.130 
0.183 
0.177 
0.173 
0.167 
0.155 
0.150 
0.164 
0.177 
0.163 


B2 
0.237 
0.194 
0.228 
0.240 
0.209 
0.200 
0.257 
0.248 
0.221 
0.239 
0.209 
0.298 
0.282 
0.293 
0.218 
0.194 
0.200 
0.208 
0.221 
0.253 


MFT ae 


模糊 化 处 理 和 


B3 
0.203 
0.202 
0.226 
0.282 
0.216 
0.227 
0.299 
0.293 
0.262 
0.276 
0.247 
0.299 
0.293 
0.312 
0.254 
0.233 
0.231 
0.244 
0.293 
0.293 


TARE 


表 4 综合 影响 矩阵 T 


B4 
0.233 
0.244 
0.234 
0.203 
0.185 
0.187 
0.261 
0.252 
0.218 
0.237 
0.216 
0.261 
0.248 
0.273 
0.224 
0.200 
0.196 
0.221 
0.251 
0.253 


B5 B6 
0.244 0.254 
0.270 = 0.273 
0.256 0.263 
0.282 0.287 
0.187 = 0.247 
0.242 0.195 
0.282 0.293 
0.280 0.280 
0.235 0.252 
0.236 0.266 
0.214 0.253 
0.293 0.300 
0.283 0.297 
0.296 0.314 
0.260 0.269 
0.240 0.246 
0.238 0.236 
0.251 0.259 
0.280 0.289 
0.280 0.290 


B7 
0.205 
0.217 
0.223 
0.226 
0.163 
0.161 
0.191 
0.223 
0.205 
0.212 
0.193 
0.227 
0.217 
0.245 
0.176 
0.148 
0.167 
0.184 
0.209 
0.235 


步 识 别 医 疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 的 相互 关系 以 及 因 
据 群 体 决策 最 佳人 数 选择 , 邀请 了 6 位 医疗 健康 大 数 
行 汇总 整理 ， 将 评分 结果 转化 为 三 角 模 糊 数 ， 再 根 和 
时 到 直接 影响 和 矩阵， 然后 利 ) 


中 相关 专家 对 影响 因 


B8 
0.211 
0.231 
0.234 
0.240 
0.172 
0.177 
0.253 
0.197 
0.215 
0.223 
0.207 
0.239 
0.238 
0.257 
0.186 
0.156 
0.176 
0.194 
0.223 
0.246 


B9 
0.213 
0.220 
0.232 
0.232 
0.167 
0.169 
0.244 
0.246 
0.170 
0.221 
0.202 
0.282 
0.282 
0.297 
0.181 
0.151 
0.172 
0.186 
0.204 
0.238 


B10 
0.229 
0.228 
0.246 
0.241 
0.171 
0.173 
0.265 
0.260 
0.233 
0.195 
0.224 
0.282 
0.284 
0.300 
0.226 
0.162 
0.186 
0.201 
0.206 
0.254 


素 间 的 关系 结构 , 根 
素 之 间 的 相互 影响 
居 CFCS 方 
| MATLAB 2018b 软件 进行 数据 处 


Bll 
0.219 
0.218 
0.222 
0.238 
0.165 
0.167 
0.258 
0.249 
0.223 
0.245 
0.171 
0.280 
0.287 
0.293 
0.216 
0.155 
0.180 
0.188 
0.196 
0.244 


BER 4 
Bl B2 B3 B4 BS B6 B7 B8 B9 BI0 BII 
B21 0.178 0.264 0.318 0.281 0307 0.319 0.282 0.286 0.260 0.275 0.267 
B22 0.163 0.252 0.298 0.270 0.294 0.302 0.243 0.255 0.250 0.261 0.253 
B23 0.111 0.147 0.184 0.155 0.168 0.174 0.130 0.140 0.136 0.146 0.144 


B12 B13 B14 B15 B16 B17 B18 B19 B20 B21 B22 B23 
0.246 0.244 0.258 0.273 0.275 0.246 0.244 0.154 0.178 0.155 0.151 0.128 
0.262 0.256 0.263 0.290 0.291 0.256 0.237 0.176 0.200 0.180 0.190 0.135 
0.260 0.267 0.271 0.308 0.310 0.273 0.232 0.177 0.187 0.170 0.170 0.136 
0.283 0.280 0.281 0.306 0.305 0.280 0.248 0.181 0.192 0.186 0.178 0.147 
0.225 0.213 0.224 0.290 0.281 0.226 0.224 0.150 0.165 0.156 0.157 0.132 
0.236 0.211 0.228 0.281 0.290 0.231 0.222 0.154 0.166 0.157 0.154 0.130 
0.296 0.289 0.297 0.334 0.336 0.288 0.252 0.192 0.210 0.200 0.199 0.159 
0.293 0.283 0.287 0.327 0.329 0.286 0.253 0.188 0.203 0.195 0.192 0.159 
0.262 0.243 0.249 0.292 0.297 0.248 0.225 0.166 0.183 0.170 0.173 0.140 
0.276 0.273 0.270 0.318 0.317 0.276 0.238 0.172 0.196 0.183 0.179 0.159 
0.257 0.251 0.244 0.287 0.288 0.253 0.224 0.159 0.176 0.170 0.167 0.162 
0.248 0.298 0.290 0.331 0.336 0.295 0.264 0.199 0.217 0.196 0.199 0.173 
0.295 0.234 0.292 0.326 0.335 0.298 0.274 0.188 0.205 0.184 0.184 0.162 
0.303 0.302 0.257 0.353 0.355 0.309 0.276 0.216 0.211 0.200 0.199 0.172 
0.247 0.245 0.249 0.245 0.300 0.264 0.243 0.176 0.182 0.173 0.172 0.144 
0.233 0.218 0.225 0.271 0.219 0.247 0.232 0.164 0.168 0.156 0.156 0.129 
0.230 0.225 0.229 0.272 0.280 0.195 0.225 0.160 0.161 0.153 0.153 0.135 
0.244 0.241 0.239 0.290 0.295 0.261 0.191 0.168 0.167 0.161 0.164 0.136 
0.283 0.283 0.282 0.313 0.315 0.280 0.262 0.153 0.190 0.180 0.179 0.155 
0.286 0.290 0.281 0.313 0.315 0.281 0.226 0.195 0.170 0.190 0.186 0.154 
0.311 0.300 0.305 0.355 0.350 0.300 0.280 0.198 0.225 0.176 0.213 0.178 
0.295 0.288 0.296 0.334 0.332 0.286 0.248 0.197 0.212 0.212 0.168 0.178 
0.190 0.183 0.189 0.227 0.228 0.204 0.177 0.282 0.282 0.286 0.290 0.089 

ERG FEE T 的 基础 上 ， 根 据 步 又 6 分 别 计算 得 到 各 影响 因素 的 影响 度 、 被 影响 
度 、 中 心 度 和 原因 度 ， 见 表 5。 然 后 绘制 出 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 的 因果 关系 图 ， 
见 图 2。 


表 5 综合 影响 矩阵 分 析 


影响 因素 影响 度 | 被 影响 度 中 心 度 | 排序 | 原因 度 | 排序 HRJ HE 
Bl 数据 来 源 4.984 3.556 8.540 22 1.428 3 原因 因素 
B2 数据 采集 方法 5.259 5.314 10.573 12 -0.054 14 结果 因素 
B3 数据 质量 5.282 6.108 11.389 6 -0.826 18 结果 因素 
B4 数据 分 类 分 级 5.489 5.303 10.792 7 0.186 10 原因 因素 
B5 数据 安全 4.458 5.918 10.375 15 -1.460 19 结果 因素 
B6 隐私 保护 4.491 6.159 10.651 8 -1.668 21 结果 因素 
B7 数据 清洗 5.818 4.681 10.499 13 1.138 6 原因 因素 
B8 数据 集成 5.677 4.955 10.631 10 0.722 8 原因 因素 
B9 数据 变换 5.020 4.955 9.975 20 0.065 12 原因 因素 


影响 因素 影响 度 被 影响 度 中 心 度 | 排序 | 原因 度 | 排序 寻 素 属性 
B10 数据 分 析 5.356 5.247 10.603 11 0.109 11 原因 因素 
Bll 数据 可 视 化 4.902 5.078 9.980 19 -0.176 16 结果 因素 
B12 成 本 管理 5.989 6.060 12.049 2 -0.071 15 结果 因素 
B13 运营 管理 5.864 5.917 11.781 4 -0.053 13 结果 因素 
B14 标准 管理 6.204 6.006 12.210 1 0.198 9 原因 因素 
B15 数据 共享 5.019 6.937 11.956 3 -1.917 22 结果 因素 
B16 数据 交易 4.460 6.980 11.439 5 -2.520 23 结果 因素 
B17 市 场 供需 4.549 6.085 10.634 9 -1.536 20 结果 因素 
B18 数据 权 属 权益 4.857 5.496 10.353 16 -0.640 17 结果 因素 
B19 制度 保障 5.424 4.163 9.587 21 1.261 4 原因 因素 
B20 软 硬 件 设 施 5.637 4.446 10.083 17 1.190 5 原因 因素 
B21 技术 支持 6.227 4.189 10.416 14 2.038 1 原因 因素 
B22 人 才 队 伍 5.887 4.172 10.059 18 1.715 2 原因 因素 
B23 科普 宣传 4.262 3.390 7.653 23 0.872 7 原因 因素 
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图 2 因果 关系 图 
运用 MATLAB 软件 求 出 综合 影响 矩阵 TT 中 所 有 元 素 的 平均 值 + =0.23, 标 准 差 5 =0.05, 
MERE à= u + o =0.28。 综 合影 响 和 矩阵 T 加 上 单位 矩阵 转化 为 整体 影响 矩阵 了 机。 根据 步骤 
9 得 出 可 达 和 矩阵 KK， 见 表 6。 


表 6 AERE K 
Bl B2 B3 B4 BS B6 B7 B8 B9 B10 B11 
Bl 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
B2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 
B3 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 0 
B4 0 0 1 1 1 1 0 0 0 0 0 
BS 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 
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根据 可 达 和 矩阵 K 按照 步骤 10 和 步骤 11， 计 算 可 达 集 、 先 行 集 和 共同 集 ， 构 建 医 疗 健康 
大 数据 资产 化 影响 因素 层次 表 如 表 7 所 示 ， 并 绘制 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 ISM 模 
型 ， 如 图 3 所 示 。 


表 7 层次 划分 


层级 影响 因素 

L1 B1 数据 来 源 ，B16 数据 交易 

L2 B15 数据 共享 ，B17 市 场 供需 

L3 B2 数据 采集 方法 ，B3 数据 质量 ，B5 数据 安全 ，B6 隐私 保护 ，B9 数据 变换 ，B10 数据 

分 析 ，B11 数据 可 视 化 ，B18 数据 权 属 权益 

L4 B12 成 本 管理 ，B13 运营 管理 ，B14 标准 管理 

L5 B4 数据 分 类 分 级 ，B7 数据 清洗 ，B8 数据 集成 ，B19 制度 保障 ，B20 软 硬 件 设施 ，B22 
人 才 队 伍 

L6 B21 技术 支持 

L7 B23 科普 宣传 
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L6 底层 因素 
Li 

3 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 多 层 递 阶 结构 模型 
4.2 结果 分 析 


4.2.1 关键 因素 分 析 

(1) 中 心 度 分 析 

中 心 度 反映 的 是 各 影响 因素 在 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 体系 中 的 重要 程度 ,从 中 
心 度 来 看 ， 标 准 管理 (B14) 、 成 本 管理 (B12) 、 数 据 共享 B15) 、 运 营 管 理 (B13) 、 
数据 交易 (B16) 是 23 个 影响 因素 中 最 大 的 5 个 ， 分 别 归 属于 数据 管理 (A4) 和 数据 应 用 
(AS) ， 说 明 在 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 过 程 中 ， 最 能 影响 资产 化 工作 的 是 医疗 健康 大 数 
据 的 管理 以 及 不 同 主体 间 数 据 的 共享 与 交易 。 标 准 管理 、 成 本 管理 、 运 营 管 理 三 个 因素 的 影 


响 度 分 别 位 列 第 二 、 第 三 、 第 五 ， 说 明 这 三 个 因素 对 其 他 因素 的 影响 程度 较 大 ; 被 影响 度 分 
别 位 列 第 六 、 第 七 、 第 九 ， 由 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 多 层 递 阶 结构 模型 可 以 看 出 数 
据 管 理 三 个 因素 与 其 他 影响 因素 关系 紧密 。 结 合 ISM 模型 图 ， 数 据 交 易 、 数 据 共享 位 于 模 
型 图 的 前 两 层 , 是 影响 医疗 健康 大 数据 资产 化 最 基础 的 因素 , 且 其 被 影响 度 也 分 别 位 列 第 一 、 
B, 说明 这 两 个 因素 也 最 容易 受到 其 他 因素 的 影响 ， 由 此 可 见 数据 交易 、 数 据 共享 是 影响 
因素 中 的 关键 性 节点 。 

(2) 原因 度 分 析 

根据 原因 度数 值 的 正 负 可 以 将 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 分 为 原因 因素 与 结果 因 
素 。 根 据 研 究 发 现 ， 原 因 度 较 大 的 原因 因素 根据 从 大 到 小 排序 为 技术 支持 (B21). AFA 
伍 (B22) 、 数 据 来 源 (B1) 、 制 度 保障 (B19) 、 软 硬件 设施 (B20) 、 数 据 清 洗 (B7) 、 
科普 宣传 (B23) 、 数 据 集成 (B8) 、 标 准 管理 (B14) 、 数 据 分 类 分 级 (B4) 、 数 据 分 析 
(B10) 、 数 据 变换 (B9) ， 这 些 因 素 具 有 较 强 的 主动 性 ， 若 能 提升 这 些 因 素 的 作用 ， 将 促 
进 其 他 结果 因素 的 提升 作用 从 而 改善 整个 系统 应 用 。 相 关 环境 CAG) 中 的 制度 保障 、 软 硬 
件 设施 、 技 术 支 持 、 人 才 队 伍 、 科 普 宣 传 均 属于 原因 因素 ,表明 所 处 制度 、 设 施 、 技 术 、 人 
才 、 宣 传 很 大 程度 上 会 影响 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 发 生 。 医疗 健康 大 数据 作为 资产 化 的 主 


S 体 ， 数 据 来 源 毫 无 疑问 成 为 数据 资产 化 的 原因 因素 。 数 据 清洗 、 数 据 集成 、 数 据 分 析 、 数 据 
© 变换 属于 数据 处 理 阶段 A3) ， 数 据 处 理 是 数据 应 用 与 增值 的 关键 步 又， 是 医疗 健康 大 数 
= 据 资产 化 关键 的 影响 因素 。 标 准 管理 是 保障 医疗 健康 大 数据 共享 和 交易 的 规范 性 约束 , 是 医 
© 疗 健康 大 数据 资产 应 用 和 发 展 的 重要 基础 , 数据 标准 管理 有 利于 打破 数据 孤岛 、 释 放 数据 价 
© 值 。 数 据 分 类 分 级 是 保障 数据 安全 的 前 提 ， 也 是 数据 资产 化 的 重要 一 环 。 

jn 结果 因素 容易 受到 其 他 因素 的 制约 。 在 11 个 结果 因素 中 ， 数 据 交 易 “B16) 、 数 据 共 
© # (B15) 、 市 场 供需 BID 结果 度 位 列 第 一 、 第 二 和 第 四 名 ， 且 其 被 影响 度 也 位 列 前 三 
N 名 ， 说 明 作为 医疗 健康 大 数据 资产 化 最 为 直观 的 三 个 维度 ， 具 有 极 强 的 被 动 性 ， 隐 私 保护 
到 (B6) 、 数 据 安全 (BS) 结果 度 位 列 第 三 、 第 五 ， 被 影响 度 位 列 第 三 、 第 八 ， 说 明 作为 涉 
a 及 群众 信息 与 身体 健康 状况 、 具 有 较 高 敏感 性 的 医疗 数据 , 其 隐私 安全 问题 容易 受 其 他 因素 
= 影响 。 可 以 看 出 结果 因素 中 位 于 前 列 的 是 数据 应 用 维度 CAS) 与 数据 存储 维度 CA2) ， 可 


以 通过 其 他 一 系列 因素 的 改善 间接 促进 医疗 健康 大 数据 资产 化 。 
4.2.2 多 层 递 阶 结构 模型 分 析 

C1) 底层 影响 因素 

底层 因素 属于 根本 性 因素 ， 包 括 ISM 模型 图 中 的 L5、L6 和 L7 层级 。 处 于 模型 底层 的 
AAA: 数据 分 类 分 级 (B4) 、 数 据 清洗 (B7) 、 数 据 集成 (B8) 、 制 度 保 障 (B19) 、 
软 硬 件 设 施 〈B20) . AA BME (B22) 、 技 术 支 持 (B21) 、 科 普 宣传 (B23) 。 可 以 看 出 ， 
促进 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 低层 次 的 因素 与 医疗 健康 大 数据 资产 化 过 程 中 所 处 的 环境 、 数 
据 处 理 、 数 据 存储 相关 。 制 度 保障 、 软 硬件 设施 、 技 术 支 持 、 人 才 了 队伍、 科普 宣 传 等 相关 环 
境 因素 (A6) 都 是 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 基本 保障 ， 会 影响 数据 的 共享 与 交易 ， 影 响 数 
据 价 值 的 实现 以 及 数据 资产 化 的 进程 。 数 据 清洗 、 数 据 集成 是 数据 处 理 维度 (A3 ) 的 因素 ， 
能 从 多 源 数 据 、 异 构 数 据 中 抽取 出 满足 特定 需求 和 价值 的 数据 ,保证 数据 的 准确 性 与 可 用 性 ， 
为 数据 共享 和 交易 做 准备 。 数 据 分 类 分 级 属于 数据 存储 维度 〈A2) ， 是 数据 安全 保护 的 重 
要 基础 , 也 是 医疗 健康 大 数据 资产 化 面临 的 主要 挑战 之 一 。 底层 影响 因素 通过 影响 部 分 中 间 
层 因 素 进而 影响 顶层 因素 ， 往 往 能 对 医疗 健康 大 数据 资产 化 产生 潜移默化 的 影响 。 

(2) 中 间 层 影响 因素 
间 层 因素 包括 ISM 模型 图 中 的 L3 和 L4 层级 ， 该 层 因素 在 模型 中 起 到 枢纽 作用 ， 通 
过 对 顶层 的 影响 从 而 关联 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 进程 。 处 于 模型 中 间 层 的 因素 有 : 数据 采 
集 方法 (B2) 、 数 据 质量 (B3) 、 数 据 安全 (BS) 、 隐 私 保护 (B6)〉 、 数 据 变换 (B9) 、 


数据 分 析 B10) 、 数 据 可 视 化 〈(B11) 、 数 据 权 属 权 益 (B18) 、 成 本 管理 (B12) 、 运 营 
管理 (B13) 、 标 准 管理 (B14) 。 中 间 层 因素 属于 间接 因素 ， 其 构成 要 素 较为 复杂 ， 涉 及 
到 医疗 健康 大 数据 生命 周期 的 各 个 阶段 。 成 本 管理 、 运 营 管 理 、 标 准 管理 属于 数据 管理 维度 
(A4) ， 数 据 管理 目标 是 提高 数据 质量 ， 确 保 数据 安全 ， 推 进 数据 资源 的 整合 、 交 易 进 程 ， 
也 是 连接 底层 影响 因素 与 其 他 中 间 层 因素 的 关键 。 数据 采集 方法 、 数 据 质量 属于 数据 采集 维 
FE (AL) ， 数 据 采 集 方式 的 不 同 会 影响 数据 质量 ， 保 障 数据 质量 才能 发 挥 数据 的 价值 。 数 
据 安全 、 隐 私 保 护 是 数据 存储 维度 (A2) 下 的 因素 ， 由 于 医疗 行业 的 特殊 性 与 医疗 健康 数 
据 的 敏感 性 , 在 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 过 程 中 要 加 大 医疗 健康 数据 的 隐私 保护 。 数 据 变换 、 
数据 分 析 、 数 据 可 视 化 属于 数据 处 理 维度 “A3) ， 医 疗 健康 数据 只 有 经 过 不 同 程度 的 数据 
处 理 后 才能 进行 数据 共享 和 数据 交易 。 数 据 权 属 权益 是 数据 应 用 维度 (A5) 下 的 因素 ， 是 
医疗 健康 数据 安全 有 序 流动 和 数据 资产 化 的 重要 前 提 ， 会 影响 数据 开发 利用 和 市 场 化 交易 。 
中 间 层 因素 通过 底层 因素 的 参与 作用 到 顶层 因素 进而 间接 对 医疗 健康 大 数据 资产 化 产生 影 
响 。 


(3) 顶层 影响 因素 

顶层 因素 包含 ISM 模型 图 中 的 Ll 和 L2 层级 ， 该 层 因素 是 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 直 
接 诱 因 ， 是 促进 医疗 健康 大 数据 资产 化 进程 最 直接 的 考量 因素 。 处 于 模型 顶层 的 因素 有 : 数 
据 交 易 〈B16) 、 数 据 来 源 〈(B1) 、 数 据 共享 (BIS) 、 市 场 供需 (B17) 。 数 据 共享 、 数 
据 交 易 、 市 场 供 需 属于 数据 应 用 维度 CAS) ， 说 明 数 据 应 用 对 于 推进 医疗 健康 大 数据 资产 
化 、 实 现 数据 价值 创造 具有 重要 作用 。 市 场 供 需 是 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 根本 动力 ， 能 够 
刺激 数据 共享 、 数 据 交易 行为 ， 而 数据 共享 、 交 易 是 数据 价值 实现 的 表现 ， 能 够 推动 数据 产 
业 的 发 展 。 数 据 来 源 属 于 数据 采集 维度 (A1) ， 作 为 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 直接 影响 因 
素 ， 如 果 数 据 来 源 的 权威 性 、 可 靠 性 不 足 ， 将 直接 影响 数据 价值 实现 。 要 提升 顶层 因素 表现 
的 关键 点 在 于 解决 底层 因素 和 中 间 层 因素 存在 的 困境 。 
5 结论 与 建议 
5.1 结论 

本 文 针 对 医疗 健康 大 数据 资产 化 影响 因素 这 一 主题 , 基于 现 有 文献 资料 并 通过 专家 访谈 
法 ， 结 合 数据 生命 周期 理论 提取 出 了 6 个 维度 和 23 个 影响 因素 ， 邀 请 了 6 位 医疗 大 数据 专 
家 对 影响 因素 进行 评价 ， 并 利用 Fuzzy-DEMATEL-ISM 方法 对 评价 结果 进行 分 析 ， 识 别 出 
医疗 健康 大 数据 资产 化 的 关键 影响 因素 ， 并 分 析 影 响 因素 之 间 的 内 在 关联 ， 得 到 以 下 结论 。 
第 一 ， 底 层 影响 因素 包括 相关 环境 、 数 据 处 理 、 数 据 存储 维度 。 其 中 相关 环境 〈 制 度 保 
障 、 软 硬件 设施 、 技 术 支 持 、 人 才 队 伍 、 科 普 宣传 ) 与 数据 处 理 〈 数 据 清 洗 、 数 据 集成 ) 维 
度 的 因素 都 是 原因 度 较 高 的 原因 因素 , 是 影响 医疗 健康 大 数据 资产 化 最 根本 的 因素 , 会 持续 
长 期 影响 整个 系统 中 的 其 他 因素 。 数据 存 储 维度 下 的 数据 分 类 分 级 影响 度 、 中 心 度 较 高 ， 是 
保障 数据 安全 的 重要 基础 。 如 果 对 这 些 因素 进行 持续 改善 ， 进 而 影响 中 间 层 因素 , 将 最 终 通 
过 影响 顶层 因素 来 促进 医疗 健康 大 数据 资产 化 。 

第 二 ， 中 间 层 影响 因素 较为 复杂 , 涉及 到 医疗 健康 大 数据 生命 周期 的 五 个 维度 。 数 据 管 
理 维度 〈 成 本 管理 、 运 营 管理 、 标 准 管理 ) 在 系统 中 影响 度 和 中 心 度 均 较 大 ， 并 且 是 连接 
ISM 模型 中 底层 影响 因素 和 中 间 层 影响 因素 的 关键 ,对 促进 医疗 健康 大 数据 资产 化 具有 非常 
深入 的 影响 ， 需 要 重点 关注 。 数 据 采 集 (数据 采集 方法 、 数 据 质量 )、 数 据 存 储 (数据 安全 、 
隐私 保护 和 数据 应 用 (数据 权 属 权益 ) 维度 的 因素 大 多 被 影响 较 多 ， 属 于 结果 因素 ,会 直 
接 影响 顶层 因素 进而 影响 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 进程 。 数据 处 理 维度 (数据 变换 、 数 据 分 
析 、 数 据 可 视 化 ) 为 数据 应 用 做 准备 ， 属 于 原因 因素 ,会 通过 底层 因素 和 部 分 中 间 层 因素 影 
响 顶 层 因素 。 
第 三 ， 顶 层 影响 因素 包括 数据 应 用 、 数 据 采 集 维度 。 数 据 应 用 维度 〈 数 据 共享 、 数 据 交 


易 、 市 场 供需 ) 对 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 影响 最 为 直接 ， 对 该 
措施 能 够 直接 快速 改善 医疗 健康 大 数据 资产 化 过 程 中 的 障碍 。 数 
素 是 医疗 健康 大 数据 资产 化 非常 重要 的 原因 因素 ， 会 直接 影响 数据 资产 化 的 进程 。 


5.2 建议 


由 于 相关 环境 为 整个 数据 生命 周期 提供 交流 场所 和 空间 , 因 


维度 的 部 分 因素 采取 有 效 的 


前 面 的 分 析 , 从 医疗 健康 大 数据 生命 周期 的 五 个 维度 讨论 了 提升 


展 建议 。 


C1) 数据 采集 : 保证 数据 质量 
数据 采集 作为 数据 资产 化 的 基本 步骤 , 通过 采集 权威 可 靠 的 数据 影响 顶层 因素 或 直接 影 


啊 医 疗 健康 大 数据 资产 化 的 进 


据 采 集 维度 下 的 数据 来 源 因 


此 本 文 围绕 相关 环境 并 结合 
医疗 健康 大 数据 资产 化 的 发 


程 。 医疗 健康 大 数据 来 源 的 不 同 影响 数据 采集 的 方式 。 目 前 医 


疗 健康 大 数据 主要 来 源 于 各 大 医疗 机 构 , 主要 是 患者 就 医 行为 产生 的 数据 、 临 床 数据 以 及 实 
验 数据 等 ， 该 数据 收集 方式 能 确保 数据 真实 可 靠 。 此 外 ， 随 着 信息 技术 的 发 展 ， 以 物 联 网 为 
支撑 的 可 罕 戴 设备 ,温度 、 压 力 等 监控 设备 能 实时 采集 庞大 的 医疗 健康 数据 , 并 且 种 类 繁多 ; 
以 移动 通讯 技术 为 支撑 的 智能 终端 实时 全 面 采集 的 大 量 网 络 数据 也 是 医疗 健康 大 数据 的 主 
数据 采集 方式 会 影响 数据 质量 ， 因 此 在 医疗 健康 大 数据 采集 时 ， 要 以 医疗 机 构 
数据 为 主 ， 监 控 设 备 数据 、 网 络 数据 为 辅 ， 以 保证 数据 质量 。 

(2) 数据 存储 : 保护 数据 隐私 安全 

数据 存储 通过 相关 制度 、 技术 等 环境 的 底层 因素 支撑 , 通过 
层 因素 ,间接 影响 医疗 健康 大 数据 资产 化 。 由 于 医疗 健康 数据 具有 高 度 敏感 性 ， 要 对 医疗 健 


要 内 容 之 一 。 


影响 中 间 层 因素 进而 影响 顶 


康 大 数据 进行 分 类 分 级 ,对 隐私 数据 和 涉 密 数据 建立 数据 安全 授权 使 用 机 制 ,辅助 《数据 安 
全 法 》《 个 人 信息 保护 法 》 等 相关 法 律 法 规 的 落地 实施 ， 降 低 隐 私 泄露 风险 。 其 次 ， 面 对 日 


益 复杂 的 数据 环境 ， 需 要 通过 数据 加 密 、 数 据 容 灾 和 备份 、 身 份 认 证 等 技术 确保 医疗 健康 大 
数据 存储 安全 。 同 时 ， 相 关 医 疗 机 构建 立 健全 的 行业 自律 机 制 ， 
政府 要 制定 行业 规范 ， 加 大 泄露 医疗 健康 大 数据 隐私 的 惩罚 力度 。 
(3) 数据 处 理 : 挖掘 数据 隐藏 信息 
过 程 最 需要 技术 和 人 懂 技 术 的 人 等 底层 因素 支持 ,以便 通过 中 间 层 、 顶 层 因素 间 


据 保 密 协议 ; 


数据 处 班 


接 影 响 医疗 健康 大 数据 资产 化 的 进程 ,数据 处 型 
价值 提炼 ， 此 过 程 中 用 到 数据 脱 敏 、 数 据 控 和 


相关 人 员 签 署 医 疗 健康 大 数 


阶段 的 主要 任务 就 是 对 海量 复杂 的 数据 进行 
时 、 数 据 融 合 、 数 据 可 视 化 、 预 测 性 分 析 等 大 数 


据 处 理 技术 ， 需 要 大 量 懂 技 术 的 专业 人 员 。 而 且 医 疗 健康 大 数据 资产 化 涉及 医疗 、 管 理学 、 


法 学 、 金 融 学 等 多 个 学 科 ， 需 要 兼顾 医疗 数据 、 大 数据 技术 、 数 据 安全 、 法 律 法 规 等 复合 型 
因此 需要 建立 科学 的 培养 机 制 ， 加强 对 技术 型 人 才 以 及 复合 型 人 才 的 培养 。 同 
时 还 要 注重 物 联网 、 云 计算 、 人 工 智 能 等 前 沿 理论 知识 与 技术 的 灌输 ,注意 实践 能 力 与 创新 


能 力 的 人 才 。 


能 力 的 培养 。 


(4) 数据 管理 : 提升 数据 管理 效率 


数据 管理 


相关 因素 作为 关键 的 中 间 层 影响 因素 , 能 通过 底层 


因素 影响 其 他 中 间 层 因素 和 


顶层 因素 ， 推 进 数据 资产 化 。 在 复杂 的 数据 环境 中 ， 医 疗 机 构 必须 加 大 区 块 链 、 云 计算 、5G 
等 新 兴 技术 应 用 在 数据 生命 周期 各 个 阶段 的 覆盖 ， 通 过 数据 采信 分析、 分布 式 存储 、 精 准 识 


别 与 跟踪 、 数 据 溯源 等 技术 ， 确 保 医 疗 健康 大 数据 整个 4 


E 命 周期 中 的 安全 。 由 于 医疗 健康 大 


数据 及 资产 化 涉及 多 个 主体 、 多 个 医疗 相关 机 构 ， 不 统一 标准 规范 会 造成 数据 混乱 ， 后 续 统 


一 数据 格式 与 口 


径 将 花费 大 量 人 财物 资源 。 因 此 需要 制定 数据 采集 存储 等 标准 ， 


建立 统一 的 


数据 存储 平台 ， 在 加 快 数据 采集 存储 的 同时 降低 成 本 ， 促 进 数据 价值 化 的 进程 。 


(5) 数据 应 用 : 发 挥 数 据 价 值 能 动 性 
数据 应 用 相关 因素 作为 数 
大 数据 资产 化 的 障碍 ,多 依赖 底层 和 中 间 层 影响 因素 。 首 先 ， 基 


资产 化 最 直接 的 影响 因素 , 要 通过 该 部 分 因素 改善 医疗 健康 


础 数据 权利 制度 的 构建 与 完 


He BO Ty BH RS A ROS], BEA RH OE. BDU Dat, EMET HER 
大 数据 相关 政策 体系 与 法 律 体系 ,为 医疗 健康 大 数据 资产 化 莫 定 基础 。 其 次 ,医疗 健康 大 数 
据 作为 一 个 复杂 的 资产 化 对 象 , 政府 部 门 需要 规范 各 地 医疗 健康 大 数据 的 交易 规则 , EA 
平 、 公 正 、 公 开 的 医疗 健康 大 数据 交易 监管 机 制 ， 明 确 负责 医疗 健康 大 数据 的 监督 管理 工作 
的 监管 部 门 、 监 管 措施 ， 以 保障 数据 交易 主体 的 利益 。 然 后 ， 在 数据 共享 和 交易 过 程 中 ， 
及 到 多 个 主体 协同 监管 ， 可 以 通过 大 数据 、 区 块 链 、 人 工 智 能 等 监管 技术 ， 对 数据 进行 智能 
识别 与 监察 、 数 据 溯源 等 ， 保 障 数据 共享 和 交易 过 程 中 的 隐私 安全 。 
除了 以 上 针对 医疗 健康 大 数据 生命 周期 过 程 提 出 的 建议 外 , 医疗 机 构 也 可 以 联合 线 上 平 
台 、 公 众 号 等 发 布 科普 性 知识 ， 向 广大 群众 宣传 医疗 健康 大 数据 的 价值 、 处 理 流程 、 应 用 领 
域 、 法 律 法 规 等 知识 ， 既 可 以 消除 群众 对 数据 泄露 的 担心 ， 又 可 以 吸引 相关 人 才 的 加 入 。 


回 
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Perspective of Data Life Cycle: An Empirical Analysis Based on Fuzzy-DEMATEL-ISM 
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Abstract: [Purpose/Significance] The current slow progress of medical and health data 
assetization at home and abroad has seriously affected the implementation of the national medical 
and health big data strategy and industrial development. It is important to find out the key 
influencing factors affecting medical and health big data assetization and propose targeted 
countermeasures to tap the potential value of medical and health big data. [Method/Process] 
Firstly, based on the combination of literature analysis and expert interview, this paper identifies 
the influencing factors of medical and health big data assetization. Then, based on 
Fuzzy-DEMATEL-ISM method, the factor ranking and the association relationships among 
factors are identified. Finally, based on the analysis results of influencing factors, the promotion 
strategies of medical and health big data assetization are proposed. [Result/Conclusion] The 
study finds that medical and health data assetization is affected by 23 factors from 6 dimensions, 
including data acquisition, data storage, data processing, data management, data application and 
related environment. Among them, four factors, such as data sharing and data trading, are the most 
direct influencing factors of medical and health big data assetization; 11 factors, such as standard 
management and privacy protection, are the key factors connecting the bottom and top layers; 8 
factors, such as technical support and data integration, are the root influencing factors of medical 
and health big data assetization. Based on the research conclusion, suggestions are put forward to 
promote medical and health big data assetization from 5 dimensions of the life cycle of medical 

and health big data around the related environment. 
Keywords: Medical and Health Big Data Data Assetization Data Life Cycle Fuzzy-DE 
MATEL-ISM Method 


